
 

   

 
 
 
 

 
 

 Vollmacht 
 
 

Die/der Vollmachtgeber:in 

Vorname:  ____________________________________________________________________  

Nachname:  ___________________________________________________________________  

Funktion, die zur Bevollmächtigung berechtigt:  _______________________________________  

 

bevollmächtigt folgende Person 

Vorname:  ____________________________________________________________________  

Nachname:  ___________________________________________________________________  

 

mit der Vertretung in folgender Angelegenheit: 

 ____________________________________________________________________________  

 
 
 
_____________________________________________ 
Ort, Datum 
 
 
 
______________________________________________________ 
Unterschrift Vollmachtgeber:in 
 
 
 
Hinweis:  

Bitte legen Sie der Vollmacht bei handschriftlicher Unterschrift eine Kopie Ihres gültigen amtli-

chen Lichtbildausweises bei.  

(Bitte Zutreffendes ankreuzen) 

 

 Pass 

 Personalausweis 

 Führerschein 
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